En participant a notre action de PARRAINAGE « Aidons - les a vivre au pays », vous apportez un soutien décisif aux
habitants de Gorguel et des environs... Concrétement, en versant par exemple 15 euros par mois, vous financez...

soit la cantine scolaire pour 4 enfants sur I’année

soit I’alphabétisation de 3 adultes sur un cycle annuel

soit I’approvisionnement de la banque de céréales pour prés d’une tonne de mil
Vous participez aussi a d’autres projets : I’électrification de 1’école par panneaux solaires, la dotation de points d’eau
supplémentaires pour la zone de Gorguel, 1a lutte contre la désertification, etc
15 euros par mois, c’est en réalité 5,10 euros apreés déduction fiscale (66%)

AUTORISATION DE PRELEVEMENT AUTOMATIQUE
EN FAVEUR D'AMITIE SOLIDARITE SAVOIE SAHEL

Numéro national d'émetteur : 498183
@ J'autorise 1'établissement teneur de mon compte a prélever sur ce dernier le montant indiqué ci-dessous.

@ Lc premier prélevement commencera le premier jour du mois de : ............cuuu.e.... de I'année................ et seront effectués
chaque premier jour des mois suivants, jusqu’a ce que j’y mette fin.

® Montant de chaque prélévement :

15€ 20€
Autre montant : iieeeeeee €

BENEFICIAIRE
AMITIE SOLIDARITE SAVOIE SAHEL
209 Impasse des Primeveres
74540 SAINT FELIX
Association reconnue « oeuvre d’intérét général »

DONATEUR
N° de donateur (facultatif) - - - - - - - - -

Mr Mme Mille
Nom : oo
Prénom : ......cccooeeviiiiiiiie,
Adresse @ ...ooovvevveeieeiieeieee

Code Postal : - - - - -
Ville : coveiiiiiiiiiiiiiiiiinn,

Désignation de votre compte Etablissement teneur de votre compte
indications a reprendre sur le RIB, RIP ou RICE

Etablissement : |_| |_| |_| |_| |_| Adres'se :

Guichet : LILILILILJ Code postal : L L L
n°deCompten:|_||_”_||_||_||_|l_||_|l_”_||_] VIl ¢ i

cleriB: 1L

IMPORTANT
N'oubliez pas de nous adresser avec ce document un RIB, RIP ou RICE que vous trouverez dans votre chéquier.

SIGNATURE :

En cas de difficultés, je pourrai faire suspendre l'exécution de ce prélevement automatique par simple demande a
I'Etablissement teneur de mon compte.
Je recevrai chaque année, un recu fiscal qui me permettra de déduire de mon impét, 66% du montant de mon don dans
la limite 20 % de mon revenu imposable .
Les informations contenues dans la présente demande ne seront utilisées que pour les seules nécessités de la gestion et
pourront donner lieu a exercice du droit individuel d'accés aupres de 1'association bénéficiaire dans les conditions prévues par
la délibération n°30 du 1.4.80 de la Commission Informatique et Libertés.




	EN FAVEUR D'AMITIE SOLIDARITE SAVOIE SAHEL
	BENEFICIAIRE
	DONATEUR
	Désignation de votre compte
	Etablissement teneur de votre compte
	IMPORTANT


